Φακελάκια στο ΕΣΥ: Πληγή που κακοφόρμισε

Του ΔΗΜΗΤΡΗ ΒΑΡΝΑΒΑ*

Εκανα στη Θεσσαλονίκη πριν από λίγες ημέρες μια πρόταση στον υπουργό Υγείας: να συνεργαστούν νοσοκομειακοί γιατροί και υπουργείο σ' έναν άθλο του Ηρακλή για να καθαρίσουν την κόπρο του Αυγεία από το Εθνικό Σύστημα Υγείας. Εννοούσα, όπως καταλάβατε, τα φακελάκια που ζέχνουν και κινδυνεύουν να πνίξουν τους γιατρούς και την κοινωνία ολόκληρη. Παρ' ότι εκτιμώ την εντιμότητα και την ευφυία του κ. Κακλαμάνη, η απάντησή του δεν με ικανοποίησε. Ισως γιατί ως πολιτικός ασκείται στην τέχνη του εφικτού.

Μου απάντησε, λοιπόν, ο υπουργός ότι κάθε φορά που πηγαίνει σε σπίτια κάποιων συναδέλφων του, ντρέπεται για το λούσο που βλέπει και χάνει το μέτρημα στις πόρτες. Πρόκειται, βεβαίως, για τους «συναδέλφους» που απέκτησαν τα υλικά τους αγαθά όχι από πατρική κληρονομιά, ούτε από προίκα, αλλά επειδή παρήγγειλαν στον ράφτη παντελόνι με μεγάλες τσέπες. Στο διά ταύτα όμως, ο κ. Κακλαμάνης βλέπει μέτρα «πόθεν έσχες» και κώδικες δεοντολογίας.

Με στοιχεία

Με επίσημα στοιχεία του ΟΟΣΑ («Ε» της 4/7/04) ο ετήσιος τζίρος από φακελάκια στο ΕΣΥ ανέρχεται στα 6 δισ. ευρώ. Σε παλιές ελληνικές δραχμές, είναι περίπου 2 τρισεκατομμύρια. Επομένως κανείς από εκείνους που έμαθαν να εκβιάζουν δεν πρόκειται να υπακούσει στον κώδικα του Ιατρικού Συλλόγου, όταν έχει δικό του κώδικα: τον κώδικα Ντον Κορλεόνε.

Να μην ισοπεδώνουμε. Η πλειονότητα των γιατρών έχουν ηθική και εντιμότητα. Τούτο, αυτονόητα, δεν σημαίνει ότι πρέπει να διαθέτουν και χαρακτηριστικά ήρωα. Διστάζουν ν' ανοίξουν λογαριασμούς με οργανωμένα κυκλώματα που θα τους διασύρουν και θα τους τσαλαπατήσουν. Οσες καταγγελίες γίνονται, είναι ανώνυμες. Απ' την άλλη μεριά, οι ιατρικοί φορείς, συνδικαλιστικοί και επιστημονικοί, φτάνουν μέχρι τη διαπίστωση του καρκινώματος και ουδέν περαιτέρω. Σιωπούν. Δυστυχώς, αντί χημειοθεραπείας χορηγούμε καταπλάσματα. Και ο πολίτης βογκάει κάθε φορά που νοσηλεύεται σε νοσοκομείο του κέντρου και ξεφυσάει όταν είναι στα απόκεντρα. Είναι γυμνός και ανίσχυρος στον εκβιασμό. Απ' τον γιατρό κρέμεται το πολυτιμότερο αγαθό που έχει σ' αυτόν τον κόσμο.

Ολοι ξέρουν ότι τα ράντζα είναι υπό εκκόλαψιν φακελάκια. Ολοι γνωρίζουν ότι οι λίστες που ανεβοκατεβαίνουν είναι εργαλεία εκβιασμού. Κανείς δεν αγνοεί το αλισβερίσι με τα παραπεμπτικά στα ιδιωτικά κέντρα. Οι φαρμακευτικές εταιρείες εγγράφουν σχεδόν επίσημα στα λογιστικά τους βιβλία, δαπάνες χρηματισμού. Μόνο οι κατά καιρούς υπουργοί Υγείας έχωναν μακάριοι το κεφάλι στην άμμο της ερήμου, θεωρώντας ότι η υποχρέωσή τους έληξε, ψηφίζοντας ένα άρθρο περί πειθαρχικών κι άλλο ένα περί ποινικών ευθυνών όσων παραοικονομούν. Και φθάσαμε στην κατάντια, γιατροί που μόλις πήραν το πτυχίο τους, διορισμένοι ως αγροτικοί γιατροί, να αναζητούν το «δίκτυο» φαρμακευτικών εταιρειών και γιατροί νοσοκομείων της Αθήνας να μην ενδιαφέρονται εάν κατατέθηκε η μισθοδοσία δεκαπενθημέρου στον λογαριασμό τους.

Είναι βαθιά ανήθικος ο ισχυρισμός των χρηματιζομένων ότι η πολιτεία τούς δίνει μικρούς μισθούς και χρησιμοποιούν τα φακελάκια ως συμπλήρωμα. Κανείς απ' αυτούς δεν αγωνίσθηκε ποτέ για καλύτερες αμοιβές. Ποτέ δεν τους ενδιέφερε η εξέλιξη, η εφαρμογή των κοινοτικών οδηγιών για 48ωρη εβδομαδιαία εργασία. Πάντοτε δηλώνουν απεργοσπάστες, επειδή, εκτός των άλλων, στις απεργίες έχει γι' αυτούς «καλή ψαριά». Πάντα συμπεριφέρονται αντιεπιστημονικά, γιατί φοβούνται μήπως στη συνεργασία τους με άλλους γιατρούς χάσουν τον πελάτη. Γι' αυτούς ο ασθενής ποτέ δεν είναι πολίτης, άνθρωπος που έρχεται με τον φόβο στα μάτια να χειρουργηθεί. Είναι πάντα ο πελάτης κι έτσι τον αποκαλούν κυνικά στις μεταξύ τους συζητήσεις. Τι κάνουμε λοιπόν;

1. Το πρώτο πράγμα που οφείλουμε να κάνουμε ως ελληνική κοινωνία είναι να αποπνεύσουμε έναν λόγο αποφασιστικό: πολίτες, κυβέρνηση, υπουργός Υγείας και όλα τα παρακάτω όργανα διοίκησης δεν πρόκειται πλέον να κάνουμε ανεκτό το επονείδιστο αυτό φαινόμενο. Οπως ξεκινήσαμε καμπάνια για το κάπνισμα, το αλκοόλ και το ντόπινγκ, έτσι οφείλουμε να ξεκινήσουμε ανάλογη καμπάνια για τον χρηματισμό και το φακελάκι. Βλάπτει κι αυτό την υγεία. Ο υπουργός Υγείας πρέπει να μιλήσει δημοσίως σε όλους τους τόνους και επανειλημμένα γι' αυτό το ζήτημα, ζητώντας να 'χει δίπλα του τους γιατρούς που έχουν αηδιάσει μ' αυτή την κατάσταση, τους φορείς των γιατρών -όσους τέλος πάντων θέλουν να μιλήσουν χωρίς περιστροφές. Να ενημερώσει τους πολίτες, ώστε να νιώσουν ασφάλεια εάν δεν υποκύψουν στον εκβιασμό.

2. Το δεύτερο πράγμα που οφείλουμε να κάνουμε εμείς οι γιατροί είναι να ενεργοποιήσουμε τους Ιατρικούς Συλλόγους, ώστε να ξεκαθαρίσουμε με ταχείες διαδικασίες όλες τις καταγγελίες που εκκρεμούν στα πειθαρχικά κι ενώ εμείς τις ψιλοκοσκινίζουμε, αυτοί συνεχίζουν να διατηρούν παράνομα ιατρεία και χρηματίζονται ασύστολα σε αθέμιτο ανταγωνισμό προς τους ιδιώτες γιατρούς. Το υπουργείο δεν θα πρέπει να επιτρέψει σ' αυτούς τους γιατρούς, εάν καταδικαστούν, ν' ασκήσουν ξανά την ιατρική. Ας κάνουν για το υπόλοιπο της ζωής τους ό,τι άλλο επιθυμούν, μακριά όμως από τον ασθενή.

3. Το τρίτο πράγμα είναι να υπάρξουν μέτρα από την πολιτεία, ώστε να στηριχθούν εκείνοι οι γιατροί που ζουν μόνο από τον μισθό τους, είναι καθηλωμένοι χωρίς καμία βαθμολογική εξέλιξη, αδυνατούν να επιμορφωθούν -εκτός εάν υποκύψουν στις φαρμακευτικές εταιρείες- και πραγματοποιούν 10 εφημερίες τον μήνα, λείποντας τόσο πολύ απ' τα σπίτια τους, ώστε οι οικογένειές τους να νομίζουν ότι είναι ναυτικοί. Εδώ όμως χρειάζονται χρήματα και η απάντηση του κ. Κακλαμάνη είναι «ίδωμεν». Και η τακτική του «ίδωμεν» είναι το καλύτερο θρεπτικό υλικό στο παράσιτο της παραοικονομίας.

4. Το τέταρτο πράγμα που πρέπει να γίνει, χρειάζεται κι αυτό χρήματα: να ανακαινισθούν τα νοσοκομεία και να φύγουν τα ράντζα, που είναι άμεσο παράγωγο του χρηματισμού. Να υπάρξουν συνθήκες ώστε ο ασθενής να νιώθει άνθρωπος αξιοπρεπής, με δυνατότητα να καλεί στο κρεβάτι τη νοσηλεύτρια και όχι τους συγγενείς του, που συνωστίζονται στον θάλαμο προκαλώντας συνθήκες απαράδεκτες ακόμα και για την υγιεινή που υποτίθεται ότι πρέπει να προσφέρει το νοσοκομείο.

Είναι προφανές, λοιπόν, ότι εάν αυτά τα 6 δισ. ευρώ που χάνονται στη χοάνη της παραοικονομίας διατεθούν για τις ανάγκες της περίθαλψης και των λειτουργών της, πολλά θ' αλλάξουν σε απίστευτο βαθμό. Πλην, όμως, χρειάζονται προσπάθεια και κουράγιο.
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